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Presentación 
 
Señores miembros del Jurado 
Se pone a vuestra consideración el presente trabajo de investigación titulado   
“Factores que se relacionan con la adherencia en la Suplementación de Micronutrientes, 
en niños de 6 a 35 meses en el Centro de Salud Max Arias Schereiber, en Lima Perú, 
2016”. 
Así cumpliendo con el Reglamento de Grados y Títulos de la Universidad César 
Vallejo, esta investigación está organizada y estructurada en ocho capítulos que se 
describen a continuación: El primer capítulo hace referencia a la introducción de la tesis, 
consta de los antecedentes, justificación, problemas, hipótesis y objetivos; el segundo 
aborda el marco metodológico de la tesis, variables, operacionalización de variables, 
metodología, tipo de estudio, diseño, población, muestra y muestreo, técnicas e 
instrumentos de recolección de datos y métodos de análisis de datos; el tercer capítulo 
enfoca la descripción de los resultados; en el cuarto capítulo se abordan las discusiones 
relacionadas al trabajo de investigación; en el quinto capítulo se detallan las 
conclusiones; en el sexto capítulo aborda las recomendaciones; en el séptimo capítulo 
cita las referencias utilizadas y por último el octavo capítulo muestra el apéndice del 
trabajo de investigación. 
El informe de ésta investigación fue elaborado siguiendo el protocolo de la Escuela 
de Post grado de la Universidad y es puesto a vuestra disposición para su análisis y las 
observaciones que estimen pertinentes.   
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Resumen 
El estudio tiene por objetivo general, determinar los factores que se relacionan 
significativamente con la adherencia en la suplementación con Micronutrientes, en  
niños  de 6 a 35 meses, en el Centro de Salud Max Arias Schreiber. 
 El tipo de investigación es descriptivo correlacional. La metodología realizada 
en la investigación es de tipo estadístico, ya que se realiza la recolección de los 
datos, a través de una encuesta que se realiza a las madres de niños menores 
de 3 años. La muestra  representativa es de 230, de una población de 573 niños 
menores de 3 años. 
  Los resultados son: la distribución de frecuencias de percepciones según el 
Factor familiar fue: Muy bueno, 2,6%  (6 cuidadores); Bueno, 74,8%  (172 
cuidadores); Malo, 7,4%  (17 cuidadores) y Muy malo, 15,2%  (35 cuidadores). 
Según el Factor relacionado con el personal de salud fue: Muy bueno, 65,2%  (150 
cuidadores); Bueno, 33,9%  (78 cuidadores); Malo, 0,9%  (2 cuidadores). Según el 
Factor relacionado con la enfermedad fue: Bueno, 36,1%  (83 cuidadores); 
Regular, 36,5%  (84 cuidadores); Malo, 26,5%  (61 cuidadores) y Muy malo, 0,9%  
(2 cuidadores). Según el suplemento, fue: Muy bueno, 77,4%  (178 cuidadores); 
Bueno, 21,7%  (50 cuidadores); Muy malo, 0,9%  (2 cuidadores). Según el Factor 
relacionado con persona que suministra el suplemento fue: Muy bueno, 97%  (223 
cuidadores); Bueno, 2,2%  (5 cuidadores); Malo, 0,4%  (1 cuidadores) y Muy malo, 
0,4%  (1 cuidadores).  
 
Palabras Clave: Micronutrientes, Adherencia al tratamiento, factores condicionantes. 
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Absttract 
The general objective of the study is to determine factors that are significantly 
related to adherence in micronutrient supplementation in children aged 6 to 35 
months in the Max Arias Schreiber Health Center. 
The type of research is descriptive correlational. The methodology used in 
the research is a statistical one, since data collection is done through a survey 
carried out on mothers of children under 3 years of age. The representative 
sample is 230, out of a population of 573 children younger than 3 years. 
The results are: the frequency distribution of perceptions according to the 
Family Factor was: Very good, 2.6% (6 caregivers); Well, 74.8% (172 
caregivers); Bad, 7.4% (17 caregivers) and Very bad, 15.2% (35 caregivers). 
According to the Factor related to health staff was: Very good, 65.2% (150 
caregivers); Well, 33.9% (78 caregivers); Bad, 0.9% (2 caregivers). According 
to the Factor related to the disease was: Well, 36.1% (83 caregivers); Regular, 
36.5% (84 caregivers); Poor, 26.5% (61 caregivers) and Very bad, 0.9% (2 
caregivers). According to the supplement, it was: Very good, 77.4% (178 
caregivers); Well, 21.7% (50 caregivers); Very bad, 0.9% (2 caregivers). 
According to the Factor related person who supplied the supplement was: Very 
good, 97% (223 caregivers); Well, 2.2% (5 caregivers); Bad, 0.4% (1 
caregivers) and Very bad, 0.4% (1 caregivers). 
Keywords: Multimicronutrients, Adherence to treatment, conditioning factors  
            
 
 
 
 
 
 
 
 
